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Efeitos à saúde da exposição ao 
asbesto
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• Mineração e ensacamento de asbesto
• Transporte e armazenamento de asbesto
• Fabricação de artefatos de cimento-amianto
• Fabricação de materiais de fricção
• Fabricação de tecidos não combustíveis
• Fabricação de papelões especiais
• Filtros de bebidas e produção de cloro-soda
• Isolamento térmico de equipamentos industriais
• Revestimento de fornos

Trabalhos diretamente associados à exposição ao asbesto

>98% do consumo



Trabalhos associados à exposição inadvertida 
ao asbesto

• Construção civíl
• Manutenção industrial
• Mecânica de autos
• Demolições
• Disposição de resíduos
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Exposições ambientais

• Familiares de trabalhadores que lidam com asbesto
• Moradores de proximidades de indústrias que processam o asbesto
• Afloramentos naturais da fibra

7



Espessamento pleural (em placas ou difuso)

Derrame pleural

Asbestose

Câncer de pulmão

Mesotelioma

Câncer de laringe

Câncer de ovário

Doenças associadas ao asbesto
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Dose     Latência

Lesões pleurais benignas +/++  15-20a
Asbestose +++      >10a
Câncer de pulmão           ++/+++   >30a
Mesotelioma +/++   30-40a



Espessamento pleural

• Placas pleurais geralmente são assintomáticas. Quando muito extensas podem
contribuir para dispnéia de esforços

• Associam-se com perdas de VEF1 e CVF de pequena monta
• É a mais frequente doença relacionada ao asbesto. Tendem a calcificar com os

anos
• O espessamento pleural difuso diminui o VEF1 e a CVF e associa-se com 

dispnéia aos esforços
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• É uma doença de cunho ocupacional e 
de alta latência

• Em declínio em países desenvolvidos
• O achado de placas pleurais é frequente

e, muito útil no diagnóstico diferencial da 
asbestose

Asbestose
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Câncer de pulmão

• Em experimentos com animais via instilação 
ou inalação, todos os tipos de fibras causam 
câncer de pulmão

• Não há tipos específicos de células no 
câncer de pulmão relacionado ao amianto

• O risco de câncer de pulmão aumenta com o 
aumento da exposição cumulativa

• O risco de câncer de pulmão é elevado na 
ausência de asbestose. 

• A asbestose aumenta ainda mais o riscoO
risco de câncer de pulmão é elevado na 
ausência de fumo. 

• O aumento do risco de fumar é entre aditivo 
e multiplicativo







Mesotelioma maligno

• Tumor com alta fração atribuível à exposição ao asbesto

• Outros minerais de forma alongada também são associados à 
doença (ex: erionita, fluoroedenita) 

• Longo período de latência em relação ao início da exposição

• Sobrevida de 12 meses baixa

• Taxas de incidência e letalidade são muito próximas

• Prevenção de ocorrências é possível 



Tendências anuais do número de óbitos por 
C45 (A) e C38.4 (C) e coeficientes 
padronizados de óbitos/milhão para o C45 (B) 
e C38.4 (D). Linha sólida Brasil, pontilhada São 
Paulo, 2000-2012
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Leme SC do Sul Osasco Brazil

Av. population 42,408 88,919 322,860 86,569,943

Number of deaths

C45 5 8 18 929
C38.4 0 6 9 1379
C45+C38.4 5 14 27 2308

Mean annual n of deaths

C45 0,4 0,6 1,4 71,5
C38.4 0,0 0,5 0,7 106,1
C45+C38.4 0,4 1,1 2,1 177,5

Mean crude annual rates per 
million

C45 9,1 6,9 4,3 0,8
C38.4 0,0 5,2 2,1 1,2
C45+C38.4 9,1 12,1 6,4 2,1

Mean crude rate ratios

C45 11,0 8,4 5,2 1
C38.4 0,0 4,2 1,7 1
C45+C38.4 4,4 5,9 3,1 1



• Subdiagnóstico!!!
• Subregistro!!!



• Estimativas anuais de subregistro de 
doenças relacionadas ao asbesto, 
típicas (Mesotelioma e 
Asbestose+Placas Pleurais) no Sistema 
de informações de Mortalidade. Brasil, 
2008-2014, Projeto Asbesto. (Santana 
VS et al. 2021 Occup Med)



Cortesia, Fernanda Giannasi





Ramos-Bonilla et al.





• Razões de taxas padronizadas e 
intervalos de confiança (IC) de 95% de 
ARD-T, câncer de pulmão e ovário por 
sexo em 29 municípios em que houve
mineração de asbesto ou fábricas de 
cimento-amianto, Brasil (sem 29M) 
como referência, 2000-2017. 
População padrão: Brasil 2010

Projeto Asbesto: Saito, CA e cols, dados não publicados 

Homens Mulheres

SRR IC SRR IC

DRA-T 2.49 2.21-2.80 1,07 0.89-1.29

Ca de pulmão 1.39 1.37-1.40 1.08 1.06-1.09

Ca de ovário - - 1.32 1.29-1.35



Mensagens

• O reconhecimento das DRAs no Brasil deve ser melhorado através da 
qualificação no reconhecimento da doença. Sua correta identificação tem 
implicações no manejo oncológico e na orientação sobre possíveis questões 
legais 

• Os dados nacionais demonstram um claro excesso de casos em áreas de alto 
consumo do asbesto



Mensagens

• O subregistro estimado pelo Projeto Asbesto, de acordo com as informações 
disponíveis, é similar ao reportado em análises globais. 

• Há risco aumentado de mesotelioma por exposições ambientais. É importante 
que as áreas contaminadas sejam mapeadas e os serviços de vigilância em saúde 
utilizem essas informações. 






